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Abraxane-Tecentriq
Ce traitement associe une chimiothérapie (Abraxane) et une 
immunothérapie (Tecentriq).
La chimiothérapie est toxique pour les cellules et détruit les cellules 
cancéreuses. Elle peut également détruire certaines cellules saines et 
provoquer ainsi des effets secondaires (voir plus loin dans la brochure).
L’immunothérapie agit différemment. Ce traitement active le système 
immunitaire de sorte que vos propres cellules immunitaires attaquent et 
détruisent les cellules cancéreuses. L’immunothérapie peut avoir des effets 
secondaires spécifiques (voir plus loin dans la brochure).

Ce traitement, qui consiste en une prise de sang, une consultation chez 
votre médecin traitant et l’administration des médicaments, dure environ 
une demi-journée. Il est conseillé de vous faire accompagner, surtout pour 
la première administration.

Schéma général

Tecentriq est administré les jours 1 et 15.
Abraxane est administré les jours 1, 8 et 15.
Ce schéma se répète tous les 28 jours.
En cas d’apparition d’effets secondaires ou de taux sanguins défavorables, 
il est parfois possible de déroger légèrement à ce schéma.

Tecentriq

Tecentriq (atézolizumab) est administré par perfusion toutes les deux 
semaines. L’administration de la première perfusion dure 60 minutes. Si 
vous la tolérez bien, l’administration des perfusions suivantes durera 30 
minutes.
Le traitement est arrêté s’il apparaît que vous n’en retirez aucun bénéfice 
ou si les effets secondaires sont trop sévères. Tant que le médicament vous 
est utile, le traitement est poursuivi.

Dans de très rares cas, le traitement active le système 
immunitaire de telle manière qu’il attaque non seulement les 
cellules cancéreuses, mais aussi les cellules saines, ce qui peut 
se traduire par des troubles en apparence anodins, tels que 
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démangeaisons, douleurs abdominales et diarrhée.
S’ils ne sont pas traités à temps, ces effets secondaires peuvent parfois 
s’intensifier brusquement. Il est donc très important que vous les signaliez 
à temps. Des symptômes peuvent apparaître à tout moment pendant le 
traitement et parfois même plusieurs mois après l’arrêt du traitement.

Des prises de sang seront réalisées régulièrement, notamment pour 
détecter certains de ces effets secondaires. Parfois, un effet secondaire 
peut nécessiter l’arrêt du traitement.

Si vous développez un ou plusieurs des troubles ci-dessous ou si un de 
ces troubles s’aggrave, consultez immédiatement votre médecin traitant. 
N’essayez pas de traiter vos troubles vous-même, à l’aide d’autres 
médicaments.

Les principaux effets secondaires d’origine immunologique sont les 
suivants :
•	 Problèmes pulmonaires, par exemple des difficultés respiratoires 

ou de la toux. Ces troubles peuvent indiquer une inflammation des 
poumons.

•	 Diarrhée (selles aqueuses, liquides ou molles) ou symptômes 
d’inflammation des intestins tels que douleurs abdominales et mucus ou 
sang dans les selles.

•	 Inflammation du foie. Les signes ou symptômes de l’hépatite sont, 
notamment, des anomalies des résultats des tests de la fonction 
hépatique (prise de sang), un jaunissement des yeux ou de la peau.

•	 Inflammation ou problèmes rénaux. Les symptômes sont, 
notamment, des anomalies des résultats des tests de la fonction rénale 
(prise de sang) ou une diminution de la production d’urine.

•	 Problèmes touchant les glandes qui produisent des hormones 
(notamment l’hypophyse, la thyroïde et les glandes surrénales). Les 
symptômes sont, par exemple, de la fatigue, une modification du poids 
ou des maux de tête et des troubles de la vision, une accélération du 
pouls, une perte ou une prise de poids, une transpiration abondante ou 
une sensation de froid, des vertiges.

•	 Diabète. Les symptômes sont une soif excessive, une augmentation 
de l’appétit associée à une perte de poids, de la fatigue, de la 
somnolence, une envie plus fréquente d’uriner.

•	 Démangeaisons et éruption cutanée
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Abraxane

Abraxane (nab-paclitaxel) est administré par perfusion les jours 1, 8 et 15, 
pendant 30 minutes.

Effets secondaires possibles :
•	 Nausées et vomissements. Vous pouvez prendre jusqu’à six 

comprimés de Litican par jour.
•	 Diarrhée ou constipation. En cas de constipation (selles dures et 

difficiles à évacuer), vous pouvez prendre du sirop Movicol jusqu’à trois 
fois par jour.

•	 Neuropathie : picotements au bout des doigts et sur la plante des pieds.
•	 Accumulation de liquide
•	 Perte de cheveux (50 à 90 %)
•	 Éruption cutanée
•	 Douleurs musculaires et articulaires
•	 Diminution du nombre de globules blancs, entraînant un risque 

accru d’infection. Si votre température dépasse 38 °C, vous devez vous 
rendre aux urgences. Consultez toujours votre médecin généraliste en 
cas de symptômes d’infection sans fièvre (nez qui coule, sensation de 
brûlure lorsque vous urinez, toux…).

•	 Réaction d’hypersensibilité lors de l’administration de la perfusion. 
Cette réaction peut se manifester sous forme de démangeaisons, 
d’une oppression thoracique, d’un essoufflement. Si vous ressentez 
ces troubles, avertissez immédiatement votre infirmier/ère traitant à 
l’hôpital de jour.

Rinçage

Après l’administration de tous les médicaments, l’infirmier/ère installera 
une dernière poche à perfusion contenant du sérum physiologique, afin 
de vous administrer tous les médicaments restés dans la tubulure de 
perfusion. Vous aurez ainsi reçu la dose prescrite.

Contact

Vous avez d’autres questions ? N’hésitez pas à nous contacter.
Vous trouverez nos coordonnées au début de votre dossier.


